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Guidato da fine intuito empirico, Ippocrate intitolò il suo 
più celebre libro : « Delle arie, dei luoghi e delle acque », ri- 
conoscendo, anche quando della natura dell’aria non sì aveva 
alcuna nozione positiva, doversi anche ammettere arie di 
parecchie specie, come di acque e di luoghi; di cui talune 
più o meno buone, altre pericolose e. malsane. E questo 
concetto della pluralità delle specie di’ arie persistette e 
si rinsaldò così, nell’andare dei secoli e nell’ avvicendarsi 
delle teorie intorno alle cause delle malattie: che, pure 
dopo la conoscenza avuta, per opera di Priestley e di 
Lavoisier, delle proprietà dell’ossigeno, quale elemento essen- 
ziale vivificatore della nostra atmosfera, e dopo che fu speri- 
mentato essere tale elemento così sparso attorno a noi, che solo 
in eccezionalissimi casì viene a mancare nella proporzione ne- 
cessaria alla nostra respirazione, i]. postulato della grande dif- 
ferenza fra arie ed arie si continuò a ritenere come indiscutibile, 
e si andò cercando di questa differenza la ragione man mano con 
indirizzi diversi, secondo i progressi che la scienza riusciva a 
fare nella biologia. 

Si volle da taluno, a tutta prima, spiegare questa disparità di 
modi di essere dell’aria, in luoghi e in tempi diversi, colla varia- 
bile proporzione, che in essa si riscontra, più spesso che nell’ossi- 
geno, nella quota dell’anidride carbonica; da altri, poco persuasi 
dell’azione deleteria di quantità poco marcate di tale prodotto 
della respirazione e della traspirazione animale, si ritennero 
piuttosto, causa della viziatura dell’aria taluni prodotti di ri- 
fiuto poco definibili delle funzioni stesse degli organismi, o 
della decomposizione, che avviene in natura delle sostanze or- 
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ganiche morte, oppure ipotetici miasmi; da» altri ancora, per 
ultimo, si cercò, con migliori mezzi di riuscita, il perchè dei 
più gravi inquinamenti delle arie malsane nel loro pulviscolo, 
commisto a materiali patogeni inquinanti. N 
Su di questa ultima via, che, oramai, nei riguardi almeno 
delle malattie infettive, è riconosciuta come l’unica sicura, si 
fu spinti, prima ancora che dall’esperimento, dalla osservazione. 


Sono stati i medici militari sui campi di battaglia che fe- 
cero le prime pratiche osservazioni intorno all’influenza di arie 
diverse sulla guarigione delle ferite. Bell e Hennen, nelle guerre 
di Spagna, si lodarono molto dei risultati ottenuti sotto tenda 

i nella cura dei feriti inglesi (1812); poi Brugman, in Olanda, 
fu molto soddisfatto di avere trasportato all’aperto i feriti, 
colpiti da infezione purulenta; e così Kraus, in Ungheria, e 
più tardi, Michel Levy, in Crimea, e i chirurgi americani, nella 
guerra di secessione degli Stati Uniti, proclamarono, unanimi, 
il grande vantaggio di tenere i feriti all’aria libera di campagna, 
o sotto tende, od in spaziose baracche, piuttosto che in locali 


chiusi, o affollati, per quanto meglio riparati dalle influenze’ 


climateriche. 

E, 
nostro Spallanzani, sul finire del secolo XVIII, e Schultze, 
Hoffmann, Pasteur, fra altri, sul principio del secolo seguente, 
debellando il vecchio concetto della generazione spontanea, 
mettevano fuori di dubbio la presenza nell’aria di germi delle 
fermentazioni putride, della lattica, dell’ alcoolica, dell’ ace- 
tica ecc.; per altra parte Lister, nel 1869, dava la prova. più 


ineccepibile del trovarsi in essa pure i germi di infezioni - 


patogene, coll’insegnare il modo di diffendersene. 

Messe le indagini sull’eziologia delle infezioni su di una 
base così solida e sicura, ed edotti, in seguito, i ricercatori, sulle 
proprietà morfologiche e biologiche degli agenti più sospetti di 
determinare quelle purulenti, erisipelatose o altre, che minac- 
ciano, con tanto accanimento, di invadere. per ogni. piccola 
porta ad essi lasciata aperta i tessuti. degli ‘organismi su- 
periori, si riesciva a scoprirne pure direttamente la presenza 
nell’aria. 

Gli streptococchi e gli stafilococchi piogeni e altri bacteri, 
più particolarmente indiziati come causa di infezioni nosoco- 
miali, sono stati fra i primi isolati dall’aria, e nessun dubbio 
permane più, che questa, in talune contingenze, tutt’altro che 
rare, possa esserne il veicolo. : ' ; 

In tesi generale, dunque, è ammesso da tempo, anche nei 


intanto, mentre per una: parte sperimentalmente, il, 
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riguardi scientifici, che nell’aria si possono trovare germi in- 
fettivi;.i quali, ove vi sì presenti loro una falla nel nostro rive- 
stimento epiteliare, sono in condizione di penetrare nei nostri 
tessuti, e svilupparvisi, determinandovi più o meno gravi al- 
terazioni funzionali. 


Non è invece così assolutamente da tutti riconosciuta l’in- 
fluenza diretta dell’aria come apportatrice di quei germi infet- 
tivi, che hanno loro sede di attechimento nelle vie respiratorie 
e nel polmone stesso, in rapporto pure immediato per am- 
plissima superficie con essa. 

Si ritiene, da taluno, tuttavia aperta la discussione sull’am- 
mettere in modo positivo, che questi germi possano essere 
sollevati nel pulviscolo atmosferico in condizione da ‘essere 
virulenti; che riescano a passare per le vie che conducono al 
polmone, senza esservi arrestati o uccisi; che, se anche arri- 
vano negli alveoli polmonari attivi, possano essi, ein ogni 
contingenza, attraversare la debole difesa che le pareti di detti 
alveoli offrono, e introdursi nel tessuto polmonare, per ivi an- 
nidarvisi e prendervi sviluppo. 

Il dirimere questi dubbi, poichè, come ne ho convinzione, 
non hanno serie ragioni di essere, mi parve di essenzialissima im- 
portanza in una prima conversazione sul tema della tubercolosi; 
tanto più desiderando io di persuadere pure chi già non lo fosse, 
della tesi, tenuta da me come dogma, che la più valida lotta 
che noi possiamo sostenere contro il fatale morbo è quella che 
si combatte nel campo degli ambienti in cui abitiamo. 


* * 


Come già per le prime meglio studiate infezioni, penetranti 
per vie aperte nei nostri tegumenti esterni, così anche per quelle, 
che si sospettano, con ragione, direttamente 'dovute al passaggio 
di germi. per le vie interne polmonari, giova riportarci anzi- 
tutto ai risultati delle osservazioni empiriche, per averne qual- 
che buona linea direttiva nelle ulteriori indagini. 

Tutti sappiamo, come l’esporsi a cause reumatiche, nei nostri 
ambienti urbani o casalinghi, porta ogni persona, quale più 
quale meno facilmente, e in grado più o meno grave, ad essere 
colpita da incomodi delle vie respiratorie. Ora sarà una co- 
rizza, altra volta un’angina tonsillare, o una laringite, o una 
tracheo-bronchite, v una polmonite. Forse non vi è individuo, 
che non ne abbia sofferto, e pochi passano un’intiera stagione 
invernale, senza che ne siano anche ripetutamente affetti. Per 
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altra parte è nozione pure comune, che nulla di tutto ciò, di 
regola, avviene, quando noi ci esponiamo anche, non abbastanza 
difesi, alla tormenta, all’intenso freddo, o all’umidità, in molto 
alta montagna è all’aperto. È raro, che in simili contingenze 
persone, anche, altrimenti, di facile impressionabilità nelle 
vie respiratorie, ne soffrano. 

Nè si può dubitare si tratti qui di un’influenza benefica 
della diminuita pressione atmosferica, perchè la stessa immu- 
nità contro le cause climateriche, si verifica pure al livello 
del mare in contingenze per altre ragioni analoghe a quelle 
della alta montagna. 

Nordenskiòld, nel suo viaggio all’ Arcipelago glaciale, fin 
dal 1864 aveva constatato, che egli si poteva esporre, in quelle 
regioni, impunemente, all’aperto, a forti cambiamenti di tem- 
peratura e ad intemperie, che nelle nostre latitudini, in mezzo 
all’abitato, gli avrebbero determinate serie conseguenze per la 
salute. Egli deduceva dalle sue osservazioni, che nessun clima 
più salubre si poteva desiderare di quello delle Spitzberghe ; 
perchè durante tre periodi estivi di soggiorno in quei paraggi, 
nessuno dell’equipaggio della sua nave, aveva sofferta malattia 
alcuna, e neppure delle forme catarrali più semplici delle vie 
respiratorie. i 

Il Dott. Levin di Stockolm, che ‘segui la spedizione polare di 
Nathors, sulla nave « Antartic », nel 1898, scrive, che, senza 
avere pure patito di catarro nasale, o di gola, o di bronchi, 
o avuti altri fenomeni morbosi, così comuni quando, si esce 
all’aperto con tempo umido nei nostrì climi, egli, nelle regioni 
artiche, poteva marciare più giorni con abiti e scarpe bagnate, 
esporsi ad uragani od a freddi di più gradi ‘sotto zero con 
vestiti bagnati, e stendersi ed anche dormire per parecchie ore 
sul suolo umido. In quattro mesi non ebbe a curare, in quelle 
così infelici condizioni fisiche di esistenza, che un malato su 
18 persone presenti, e solo per gastroenterite lieve. 

Il Dott. Cavalli Molinelli, che accompagnò il Duca degli 
Abruzzi sulla « Stella Polare » nel suo viaggio verso il Polo 
Nord, riferisce ancora, che; mentre nella traversata da Cristania 
ad Arcangelo (dal 12 Giugno. al 1° Luglio 1899), ebbe a curare 
a bordo tre casi di febbre affimera reumatica, con dolori agli 
arti, ai polpacci e al dorso, con cefalea e invasione brusca di 
febbre a 40°; dopo la partenza da Arcangelo, appena inoltratisi 
in mezzo ai ghiacci, non ebbe più ad osservare alcuna malattia 
di natura medica. . 

« La differenza di temperatura, egli scrive, fra l’interno e 
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l’esterno della tenda, sopratutto d’inverno, era abbastanza con- 
siderevole; da un ambiente di + 15° noi uscivamo all’ aperto 
a — 35° o — 40°, senza aver bisogno di premunirci con quelle 
precauzioni indispensabili nei nostri paesi, per diffenderci da 
inevitabili malattie. Il più delle volte andavamo fuori collo. 
stesso ‘abito, che abitualmente indossavamo sotto la tenda, ab- 
bottonando bene la giacca e mettendo copricapo e guanti; si 
circolava liberamente dentro e fuori, senza preoccupazione di 
sorta, e nessuno ebbe mai a lamentarsi di catarro bronchiale, 
di tosse, di reumi, di raffreddore; anzi qualcuno dei nostri, 
che in Italia andava soggetto frequentemente a raffreddori, 
laggiù ne fu sempre immune n. 

Nel viaggio di ritorno, invece, sulla stessa « Stella Po- 
lare », appena in vista delle estreme terre della Norvegia, 
presso al Capo Nord, si notò subito un bisogno improvviso e 
continuo di espettorare: quasi che i bronchi si fossero fatti 
anche più sensibili alle nuove condizioni atmosferiche. 5 

Finalmente, cito ancora E. Ekelòf., il quale ha pure osser- 
vato, durante due anni di permanenza al Polo Sud, e special- 
monte nello isole antartiche, Snow Hill, al 64° di lat., con una 
media temperatura estiva di — 2° a — 0°,8, nei mesi di gen- 
naio e febbraio, e con continuo vento o tempeste, che tutti i 
componenti della spedizione svedese non ebbero a soffrire nep- 
pure di semplice raffreddore, mentre ne furono tutti presi ap- 
pena ritornati in clima temperato. Anche più fenomenale deve 
essere stata la resistenza alle influenze climateriche sperimen- 
tata dagli ultimi visitatori delle regioni polari del Sud, capi- 
tanati da Shackleton, che raggiunsero 88,23’ di lat. Sud, se stiamo 
anche solo alle prime notizie, che ora ci pervengono. 

Questa relativa apparente immunità non si può certo spie- 
gare neppure per una condizione speciale degli individui divenuti 
più resistenti in quei climi di eccezionalmente bassa tempera- 
tura; perchè, anche i viaggiatori attraverso ai deserti africani, 
sopportano senza alcuna conseguenza per le loro normali funzioni 
polmonari, grandi fatiche e privazioni e sotto l’influenza di venti 
impetuosi carichi di pulviscolo con temperature, che oscillano 
di giorno e all'ombra fra 35° e 40° e si abbassano molto di notte. 
I negri sogliono dire, che l’unica malattia di cui si soffre nel 
deserto è la fame e la sete. 

Egli è evidente, che la sola spiegazione scientifica plausi- 
bile di una così spiccata differenza, che si palesa alla più ba- 
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nale osservazione, fra il modo di sopportare l’influenza degli 
uni e degli altri ambienti in luoghi disparati, dove le altre 
condizioni fisiche sono consimili, può essere soltanto, . quella 
di ammettere, che in taluni di tali ambienti esistono, e in altri 
no, nell’aria, agenti di cui l’uomo subisce l’ azione morbigena. 
Si deve a priori ammettere, che l’aria degli alti pendii nevosi; 
quella che lambisce i mari di ghiaccio delle regioni polari; o 
quella che si muove sopra le sabbie infuocate del deserto, 
sono per ragioni diverse, prive affatto, o quasi, di agenti pa- 
togeni. 

Le alte vette, invero, e.i mari glaciali, e gli ‘stessi \ampî 
Oceani più caldi, offrono un fondo all’aria atmosferica da cui 
essa non può sollevare pulviscolo, facile'a rimanervi sospeso, e 
portatore di germi viventi; nei deserti, l’azione della luce e 
del calore è così intensa, da uccidere prontamente ogni germe 
vitale, che ne contamini le sabbie; così che, se anche sollevate 
da venti impetuosi, sono esse sterili. 

E, a suffragare con dati di fatto questa tesi, valgono ap- 
punto le indagini batteriologiche sull’aria, che hanno dimostrato 
coincidere la grande differenza nel modo di comportarsi di 
essa in diversi ambienti; in quanto alla sua infettibilità sulle 
vie respiratorie, colla varia ricchezza dei. microrganismi, che 
vi si incontrano in luoghi e in tempi differenti. 


Pasteur, Miquel, Giacosa, Freudenreich, fra altri, consta- 
tarono concordemente una molto maggiore purezza dell’aria 
sulle alte montagne e negli alti spazi dell’ atmosfera, in con- 
fronto con quanto si accerta negli strati bassi di essa e spe- 
cialmente nei luoghi abitati. 

Così Freudenreich, mentre trovava, nelle strade di Berna, 
da 700 a 800 germi per. m. e. di aria, ne contava solo: 
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C. Nistrom, nella spedizione alle Spitzberghe, sulla « Sofia », 
nel 1868, avendo sperimentata l’aria col metodo Pasteur, in 
diversi punti di quelle regioni circumpolari, trovò, che non si 
verificavano fenomeni di putrefazione, nè di fermentazione mei 
liquidi attraversati da essa, ciò che depone per l’assenza o per 
un piccolissimo numero di microbi in quegli ambienti. 

Blessing, nella spedizione di Nansen, non riescì pure ad 
isolare bacteri dell’aria. 

Levin ha eseguito numerosissime esperienze nella spedi- 


zione polare di Natthorst, facendo filtrare attraverso polvere 
di zucchero, pura o mista con sale marino, circa mille litri di 
aria in tre a quattro ore, in punti diversi; e, salvo qualche 
colonia di muffe in rari casi, non ebbe alcun sviluppo di mi- 
erorganismi. 

Da numerose prove su aria marina, raccolte attraverso 
l'Atlantico e il Mediterraneo dal Capitano Moreau, comparate 
con quelle di Montsouris, Miquel venne a stabilire: che l’aria 
in'alto mare, a grande distanza dalla spiaggia, presso alle coste, 
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quando spira vento verso terra, è quasi perfettamente ami- 
crobica; che, presso i continenti, i venti di terra portano sul 
mare aria con germi, e questa non è purificata completamente, 
se non oltre i 100 km. di distanza dalla costa; che i venti 
marini migliorano l’atmosfera a grande distanza entro terra, 
così da esere il fatto riconoscibile anche a Parigi; ma che, 
però, l’aria pura marina nell’interno di un bastimento presto 
. sì arricchisce di germi. K 

Freudenreich trovò in alto mare solo 4 a 5 germi al mas- 
simo per 10 m. c. di aria; e tale purezza constatò pure Fischer. 

Evidentemente, non solo dalla superficie dell’acqua ma- 
rina non si sollevano germi; ma quelli che l’aria dei continenti 
porta da terra sono dalla superficie del mare trattenuti. 

Entro Parigi invece Miquel trovava una media annuale di 
7000 bacteri per m. c., con 2700 muffe, ed in campagna, 10 
volte meno dei primi e 20 meno delle seconde. 

Roster, in Firenze, contava in media 600 germi per m. c. 
nell’aria delle strade; 1250 in quella del laboratorio di Igiene, 
e 93.000 in quella dell’ Ospedale di S. Maria Nuova. Le deter- 
minazioni di Miquel portavano ancora a determinare nel labo- 
ratorio meteorologico di Montsouris, 7420 germi per m. c.; nelle 
case nuove di Parigi, 4500 germi per m. c., e nelle vecchie 
‘case e nel Nuovo Hòtel Dieu, pure in Parigi, rispettivamente 
36.000 e 40.000 germi per m. c. 


* 
*_* 


Riconosciuto un così stretto rapporto fra la facilità con 
cui si è soggetti a subire infezioni delle vie respiratorie per 
il veicolo dell’aria, e la ricchezza maggiore o minore di mi- 
crorganismi in questa, è importante vedere come e quali dei 
microrganismi in genere e particolarmente di quelli specifici di 
talune di tali infezioni, possano sollevarsi nell’aria e permanervi 
in condizioni di virulenza. 
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L'aumento nel numero dei microrganismi, che si nota nel- 
l’aria esaminata in campagiia, o in ambiente urbano, o in ca- 
salingo, o in industriale, o in ospitaliero, ecc., risulta eviden- 
temente, per i pochi dati sopra ricordati, farsi con una pro- 
progressione rapidissima. 3 

Fino ad un certo punto, e nel più dei casi, questa progres- 
sione in numero di germi nell’aria sta in rapporto coll’aumen- 
tare in essa, del suo pulviscolo. 

I germi dei microrganismi, che si riscontrano nell’ aria 
atmosferica, son quelli stessi che si trovano sulla superficie 
del suolo, o che sono dati dai corpi a questo soprastanti, e che 
l’aria solleva insieme al fine pulviscolo, da tale superficie, o da 
tali corpi, abbandonato. Risulta da accurate ricerche, che i 
microrganismi aderiscono molto intimamente ai corpi solidi su 
cui sono portati da materiali in cui si sviluppano, e non pas- 
sano nell’aria se non attaccati a particelle di tali corpi stessi. 

I germi patogeni sono eliminati dagli organismi ammalati, 
in generale, colle secrezioni ed escrezioni in mezzo umido. Essi 
non passano nell’aria isolati, ma sempre appiccicati a materiali 
coi quali sono stati eliminati, od ai quali si sono legati dopo 
emessi, 

Ora, perchè particelle di questi materiali, portatori o non 
di bacteri, siano suscettibili di passare nell’aria, che vi agisca 
sopra meccanicamente in correnti, è necessario che siano ridotti 
a tale avanzato essicamento, da essere facilmente polverizzati 
e staccati. Condizioni favorevoli di tale passaggio nell'aria si 
avranno soltanto, quando tali materiali siansi essicati su dei 
tessuti, panni, ecc., i quali si assoggettino poi alla battitura o 
alla spazzolatura; ‘o quando, si siano deposti su pareti, su pa- 
vimento, o su mobili di ambienti abitati, e ne vengano rimossi 
meccanicamente a secco; o quando, ancora, per lo stesso essi- 
camento protratto, quei materiali si riducano, senza altra azione 
meccanica, in più o meno fine polvere, come accade special 
mente se essi siano stati distesi in strati molto sottili. 

Quanto più le particelle di tali materiali contenenti germi 
sono piccole e leggere, tanto più facile ne è il sollevamento e 
più lungo è il tempo durante il quale possono essere sostenute 
nell’aria. 

Se del pulviscblo in ambienti chiusi è meccanicamente 
introdotto nell’aria colla battitura di tappeti, o di coperte o di 
mobili, o colla spazzatura del pavimento, o altrimenti, bastano 
correnti di aria minime, di 1 a 2 m., per sostenerlo e portarlo 
a distanza, anche se a grossa grana. Per i grossi. corpuscoli 
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importano all’aop» correnti di aria piuttosto forti, di 2 a 3, e 
più m. al 1". Il più fino pulviscolo può essere asportato da una 
corrente di aria di 4 a 1 m. ed anche meno per 1". 

Dalla superficie delle acque non si staccano bacteri, per 
azione dell’aria, se questa non vi passi sopra con velocità di 
almeno 4 m. per 1"; così da determinarvi dei movimenti di 
onda capaci di pulverizzarne una parte e ridurla in fine goc- 
cioline sollevabili dall’aria stessa. Solo in tali condizioni essi 
possono esservi tenuti sospesi. ; 

Naegeli, Soyka, Wernich, hanno sperimentato le condizioni 
în cui l’aria può così trasportare, per azione meccanica, nei 
suoi movimenti più o meno forti, dei microrganismi, tenuti da 
mezzi liquidi. Risultato di queste indagini fu di constatare 
tale capacità dell’aria, solo quando, nell’ attraversare tali li- 
quidi, essa ne solleva delle bollicine, e queste in essa scop- 
piano; oppure, quando sulla superficie di tali liquidi si formano, 
per ragioni diverse, simili bollicine a mò di schiuma, e queste 
si rompono mentre l’aria, in movimento, li lambisce. 

Fligge e i suoi allievi (Hamburg, Williams, Neisser), hanno 
messo anche meglio in rilievo, con loro accurate indagini re- 
centi, l’importanza che hanno nella diffusione dei bacteri pa- 
‘togeni le piccole goccioline di liquidi infetti, suscettibili di 
essere sostenute nell’aria, che vi si spandono quando in qualche 
modo vi sono questi polverizzati. Essi ritengono questo modo 
di trasmissione aerea dei germi, come più pericoloso ancora 
di quello che sia il trasporto per le particelle di pulviscolo 
secco. i 

Fligge ritiene, che colla tosse, ‘collo starnuto, col vomito, 
e collo stesso parlare ad alta voce, si emettano da individui 
ammalati per infezione delle vie respiratorie o delle digerenti, 
goccioline contenenti germi, che vengono poi tenuti sollevati 
noll’aria e disseminati nell'ambiente. 3 

Belli e Torcello in un dormitorio di una nave, in cui erano 
rimasti per nove ore marinai, a cui avevano prima fatto 
sciacquare la bocca con liquido contenente colture di bacilli 
prodigiosi, riscontrarono gli stessi bacilli nell'aria ambiente. 

Fligge dimostrò, sperimentalmente, che le fine goccioline 
di liquido contenenti germi, gettate nell’aria da un  polveriz- 
zatore; possono essere trasportate in alto da un movimento 
dell’aria di appena 0,10 mm. per 1"; ejin senso orizzontale da 
correnti di 0,07 mm. per 1". Queste velocità di movimento 
dell’aria sono comuni negli ambienti chiusi, e sono così de- 
boli, che non si possono misurare cogli strumenti più sensi- 
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bili di Reknagel e di Suez. Tali goccioline, secondo Fligge, 
possono rimanere sospese fino a cinque ore nell'aria tranquilla 
di una camera. 

La probabilità di incontrare nell’aria dei bacteri patogeni 
delle vie respiratorie deve crescere in ragione della ricchezza, 
in cui in un dato ambiente tali germi sono disseminati, e della 
facilità colla quale del pulviscolo in tale ambiente può essere 
sollevato e tenuto sospeso nell’aria, sia a secco che a umido 

Non è però, per ventura, sempre egualmente a temersi la 
conservazione in vita e in virulenza dei bacteri, portati dalle 
paiticelle di pulviscolo in ambienti diversi e in diverse. con- 
tingenze. 

La luce solare e l’essicamento agiscono, in generale, sfa- 
vorevolmente sui microrganismi, e più sui patogeni, concor- 
rendo con molta efficacia alla loro distruzione nell’ aria atmo- 
sferica all’aperto. La potente azione dei raggi solari, luminosi 
e calorifici, assorbiti dal pulviscolo solido negli strati alti del- 
l'atmosfera, azione tanto più sentita -nelle regioni tropicali, 
contribuisce in alto grado alla sua sterilizzazione, quando è 
portatore di germi. Un conveniente calore, associato ad umi- 
dità, può d’altra parte promuovere anche la moltiplicazione di 
taluni microrganismi nell’aria, specie delle muffe. 

Si hanno quindi differenze molto grandi nella quantità e 
nella qualità dei germi che si trovano in luoghi e in tempi 
diversi nell’aria: e ciò, non solo in ragione della grande dif- 
ferenza nella quantità e nella qualità di pulviscolo, che si può 
produrre negli ambienti e può essere nell’aria sostenuto, in con- 
dizioni diverse di natura e di pulizia dei fondi che essa lam- 
bisce, e della forza di movimento che essa ha; ma pure in ra- 

gione delle influenze distruttrici, che i detti germi incontrano 
nell’aria stessa. 

Si può avere anche una prova di ciò, da che le malattie 
delle vie respiratorie sono, certo per questa ragione, molto più 
frequenti, che nei tropicali, nei paesi abitati nordici, dove l’a- 
zione della luce solare è relativamente debole e l’umidità è nello 
stesso tempo alta; per cui non vi sono nell’ambiente le condi- 
zioni atte ad opporsi alla conservazione di numerosi e virulenti 
germi patogeni, che essa esporta dalle superfici contaminate. o 
che: sono in essa altrimenti diffusi. 

La stessa pul si deve dire, pure per gli stessi climi tem- 
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perati, nel paragone fra la stagione invernale e la estiva, ri- 
guardo alla frequenza e alla gravità delle affezioni polmonari, 
in accordo con la deficienza degli agenti battericidi nella prima 
rispetto alla seconda; per cui le malattie delle vie respiratorie 
vi sono più frequenti e più gravi. Vi sono periodi in cui 
l’aria tiene più facilmente in vita tali agenti e in cui forse 
l’effetto dell’infezione da parte di essi è più sensibile, per la 
predisposizione data agli individui dalle stesse cause clima- 
teriche. 

Così negli ambienti confinati non si hanno le favorevoli 
condizioni per una grande scarsità di germi, quali si hanno 
nella atmosfera libera; mancandovi, per lo più, la forte dilui- 
zione, a cui questi vanno naturalmente soggetti in quest’ultima, 
e le molte e potenti cause di loro distruzione, che in essa 
vi incontrano. 

Negli ambienti confinati, siano essi urbani o casalinghi, la 
quantità .di aria vi è in qualche modo limitata; la luce; l’essi- 
camento e le altre condizioni fisiche contrarie alla vita. dei 
microrganismi, non vi si riscontrano, per lo più, in quel grado 
di intensità da esercitare su di essi una pronta ed efficace 
azione distruttrice. 


sta 

Il fatto sopra notato, che i bacteri sono tenacemente legati 
ai materiali solidi del pulviscolo aereo, il quale non si stacca 
‘ dalla superficie dei corpi, se non quando questa è così essicata 
da dare finissimo particelle separantisi da essa, suscettibili 
di essere sollevate nell’aria, ci porta a considerare quali siano 
i bacteri patogeni capaci di resistere in vita e in virulenza ad 
un tale grado di essicamento, quale è indispensabile per la loro 
trasmissione per via del pulviscolo secco dell’aria da individui 
ammalati a sani. 

La prova data da Fligge, che, anche per goccioline liquide 
cacciate direttamente dalla superficie di mucose di cavità infette 
nell'atto del tossire, dello starnutire, del parlare o del vomitare, 

‘o in qualunque altro modo, colla polverizzazione di liquidi, 
che li contengono, possono essere portati in sospensione dei 
germi patogeni nell’aria, ci può chiarire il perchè dell’ essere, 
per tali. passaggi di infezione, più pericolosi gli ambienti con- 
finati 6 dove vi siano ammalati delle vie respiratorie che gli 
aperti; ma questa prova non è certo sufficiente a dare una 
piena spiegazione di tutti i fatti, che cadono sotto la osserva- 
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zione ordinaria. Evidentemente il pulviscolo secco entra per 
molta parte nel meccanismo del trasporto dei germi patogeni. 

Fra i bacteri patogeni meno resistenti all’essicamento dob- 
biamo notare in prima linea i vibrioni colerigeni e i bacilli del 
tifo; i quali solo in casi specialissimi e certo. molto eccezionali 
si possono considerare, anche per osservazioni epidemiologiche, 
trasmissibili per il veicolo dell’aria. 

Debole resistenza al calore e all’essicamento hanno pure i 
bacilli dell'influenza, i quali però in ambiente umido si con- 
servano attivi per molti giorni e permangono tali nelle mucosità 
delle vie raspiratorie e nelle cavernosità stesse tubercolari. È 
perciò un’infezione che si subisce più in climi e stagioni a 
temperatura bassa e ad umidità relativa alta, e molto più fa- 
cilmente in ambienti chiusi, e in vicinanza di portatori dei suoi 
germi, che li spandono nell’ aria col tossire, starnutire, par- 
lare, ecc., che non all’aria libera. 

Il b. pestoso resiste pure poco all’ essicamento; ma ab- 
bastanza per poter essere portato nell’aria, in ambienti  sucidi, 
mal ventilati e scuri, dove l’essicamento si fa lento. 

Sono alquanto contradditorie le esperienze sulla resistenza 
‘del b. della difterite all’essicamento ; per quanto si siano ri- 
scontrati dopo più mesi virulenti su coperture, su giocattoli, ed 
anche essicati in polveri indifferenti, e per quanto l’osservazione 
epidemiologica provi, come si possono conservare a lungo in 
camere o alloggi in cui vi furono affetti della malattia. 

Resistono molto all’essicamento, specie se si produce len- 
tamente e a bassa temperatura, i pneumococchi di Frànchel, e i 
meningococchi di Weichselbaum, che, insieme cogli stafilocochi 
aureo, albo, piogeno, citreo, e agli streptococchi piogeni, i b. 
dell’infezione purulenta di Vincent, molto facilmente possono 
passare nel pulviscolo aereo, dal quale, infatti, specie negli am- 
bienti ospitalieri, furono frequentemente isolati. 

Non si può sapers per dimostrazioni sperimentali, quanto 
resistono all’essicamento i germi degli esantemi acuti, della 
tosse convulsiva, degli orecchioni, poichè non si sono ancora 
isolati, e studiati, quindi, nelle loro proprietà biologiche: ma 
l'osservazione giornaliera depone per una grande loro -diffusi-. 
bilità per l’aria. 


* 
= * 


Tutti questi agenti infettivi, per essere prodotti, conservati 
e diffusi molto facilmente negli ambienti confinati e abitati, 


e 


devono considerarsi come eminentemente casalinghi; nessuno 
però si trova forse in condizioni più propizie per essere con- 
‘servato e diffuso nelle polveri allo stato seccu, e per essere 
più largamente disseminato anche allo stato umido, negli am- 
bienti in cui noì viviamo, che il b. tubercolare. 

Tl b. tubercolare, se resiste poco in mezzi liquidi agli 
agenti bactericidi poichè in essi muore per una esposizione di 
10 minuti a 70° 0 a 75°, si mantiene più tenacemente in viru- 
lenza nello sputo umido, nel quale muore solo se tenuto a 100° 
per 5/. Kirstein constatò che il b. tubercolare può restare vi-' 
tale nelle goccioline di sputo per 14 giorni alla temperatura 
ordinaria. 

Ma è di molto maggiore importanza ancora nei riguardi 
sanitari, il fatto, che esso ha grande resistenza, quando il ma- 
teriale che lo contiene è essicato. In questo caso possono i b. 
tubercolari conservarsi virulenti per più mesi alla temperatura 
ordinaria (Galtier). Non muoiono, in tali condizioni, se esposti 
a secco per due o tre ore a 100°, e resistono per più di 7 ore 
a 70° (Welch, Grancher, Ledoux-Lebard). 

Se si associa l’essicamento coll’esposizione alla luce solare, 
viene attenuata la loro virulenza dopo due ore; ma non si ar- 
riva ad ucciderli neppure in più giorni (Candler, Koch, Migneco 
e Ransonne). 

Zilgen osservò conservarsi per 140 giorni virulenti i bacilli 
della tubercolosi mescolati a polveri ed esposti alla luce solare. 
Sormani sperimentò mantenuta la loro virulenza, anche dopo 
essicamento, per quattro mesi. Malasser e Vignal trovarono 
persistere indefinitamente la virulenza degli sputi tubercolari 
‘esposti all’azione alternata dell'umidità e dell’essicamento. Ab- 
bandonati tali sputi negli ambienti, conserverebbero la loro vi- 
rulenza per non più di due mesi, se vi arriva la luce; ma in- 
definitamente, se gli sputi sono da essa preservati. 

Nell’acqua. sterile, Chantemesse e Vidal trovarono con- 
servarsi virulenti i bacilli per 70.e più giorni, e, nell’ acqua 
comune, Cadèac e Malet li rinvennero vivi dopo 150 giorni. 

Neppure la putrefazione li altera facilmente. Galtier li 
trovò virulenti dopo 20 a 40 giorni in organi tubercolari pu- 
trefatti in acqua; Caddèac e Malet, dopo 167 giorni, in polmoni 
interrati. Schatteling e Gòrner constatarono vivere tali. bacilli 
per mesi ed anni nel terreno. 

Non sono uccisi dall’anid. solforosa nella proporzione di 
5.°/, nell’aria, quando molti altri microrganismi comuni lo sono. 

Questa grande loro resistenza agli agenti microbici spiega 
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come si siano rintracciati i b. del Koch non raramente nella 
polvere delle abitazioni. Cornet, nel 1888, trovò i bacilli della 
tubercolosi nel pulviscolo di ambienti abitati da tisici, che spu- 
tavano per terra o nel fazzoletto, e non in quello di ambienti 
dove non vi erano tisici, o questi sputavano in una sputacchiera.. 
Rembald ne trovò pure nell’aria della camera di un tisico, in 
cui ad arte era stato sollevato pulviscolo dal pavimento. Kriger 
venne allo stesso risultato nell’Ospedale di Bonn, solo per le - 
infermerie occupate da tisici. Martin Kirkner constatò la pre- 
senza di bacilli di Koch in sale di una caserma state abitate 
successivamente da cinque ufficiali, colpiti tutti da tubercolosi. 
. Prausnitz, nel 1891, riscontrò i germi della tisi nella pol- 

vere di 25 °/, dei vagoni, che fanno servizi fra Berlino e Meran, 
a trasportarvi i tubercolotici alla stazione climatica. 

Heyman nel pulviscolo dell’aria di 40 diversi ambienti oc- 
cupati da tisici, dove non era seguita alcuna cura igienica, 
riscontrò la presenza di b. tubercolari nel 15°/, degli esami 
fatti. 

Carlo Mazza ne dimostrò la presenza in polvere raccolta 
in botteghe da caffè molto frequentate. Avendo inoculato 46 
cavie con tale polvere ne osservò la morte di 45 in 6 a 7 
giorni, riscontrando in parecchie di esse stafilocchi piogeni, aureo 
ed albo, streptococchi o diplococchi di Frinkel. Una morì nel 
18° giorno per tubercolosi. 

Sperimentando lo stesso pulviscolo su conigli, che resistono 
più alle altre infezioni, che non le cavie, ebbe parecchi ‘casi 
di infezione tubercolosa, con morte dopo a 21 25 giorni dalla 
inoculazione. Tanto nelle cavie, che nei conigli, la sede di. 
primo sviluppo della infezione tubercolosa era in stretto rap- 
porto col punto scelto di inoculazione. i 

T. Tirelli e F. Ferrari-Lelli, invece, avendo ripetuto nume- 
rose indagini su pulviscolo raccolto in sale da ballo diretta- 
mente dall’aria ebbero sempre risultato negativo. 

Recentemente C. Verdozzi isolò b. della tubercolosi da pol- 
vere di libri della biblioteca angelica di Roma, alla quale era 
addetto da parecchi anni un bibliotecario tubercolotico e che 
era visitata pure da lettori affetti dalla malattia: in quella 
polvere si trovavano fino a _90000 germi vari per grammo. 


* 
* * 


Per dimostrazione indiretta dobbiamo dunque ammettere, 
che, in talune contingenze, l’aria porta sospesi agenti infettivi, 
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non solo della natura di quelli che danno infezioni attraverso 
a tegumenti lesi, ma di quelli pure che si può dubitare pene- 
trino per le vie respiratorie. Ciò stabilito, viene una seconda 
serie di gravi questioni da risolvere. Sono questi germi trat 
tenuti, e fino a qual grado, nelle prime vie respiratorie; sono 
capaci di prendere ivi il loro punto di attechimento per la loro 
azione? Possono essi oltrepassare queste prime vie per arrivare 
agli alveoli polmonari, e arrivarvi virulenti, cosi da dare origine 
alle infezioni, di cui sono gli agenti specifici? Tn quali con- 
dizioni tali infezioni possono avere luogo, e quali difese si hanno 
nel polmone stesso per ostacolarle od impedirle ? 

È certo che gran parte dei microrganismi dell’aria si, ar- 
resta, col pulviscolo che li porta, nelle prime vie respiratorie, 
e particolarmente in quelle anteriori nasali, e per mezzo del muco 
e dell’epitelio vibratile, dove esiste, delle vie stesse vengono 
eliminati. Questa eliminazione si fa molto pronta, per cui, in 
generale, è poca la quantità di microrganismi che si trova sulla 
mucosa nasale. Thomson e Herwlett, forse con esagerazione, 
hanno affermato che, in circa 80°/, dei casi le coane nasali 
posteriori sono mancanti di microrganismi. 

Le indagini sulla esistenza di microrganismi sulla mucosa 
di queste vie ha portato a dati molto interessati sulla relativa 
ricchezza della flora batterica in esse, ed anche sulla qualità. 
varia dei tipi di microrganismi saprofitici o patogeni, che oc- 
corre di riscontrare in contingenze le più diverse nelle quali 
le indagini furono compiute. 

Riguardo ai germi isolati da gran numero di ricerca- 
tori, che si accinsero pazientemente a queste indagini, a par- 
tire dal 1836, in cui Sharpey esaminava la prima volta al mi- 
croscopio il muco nasale, a venire ai giorni nostri, all’infuori 
di quelli saprofitici e degli ifomiceti, furono più spesso del nu- 
mero fra i patogeni: gli stafilococchi piogene, auro, albo e citreo, 
il pneumococco di Frànkel, gli streptococchi, il pneumobacillo di 
Friedlander, un b. pseudodifterico, atto a dare la difterite at- 
tenuata, il b. difterico virulento, il meningococco intracellulare, 
‘il b. coli, il b. piogene fetido, il b. tubercolare, ecc. 


Si è cercato ancora se non vi sia.pure un’azione bacterica, 
oltre la eliminatrice meccanica, da parte della mucosa nasale. 

Thompson, Herwlett negano quest’azione bactericida della 
mucosa nasale; Klemperer pure, per quanto abbia riconosciuto. 
che si moltiplicano difficilmente nel muco di tali cavità. 

Wiirtz e Lermoyer invece la ammettono. 

Importanti accertamenti furono fatti intanto su micerorga- 
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nismi patogeni, che, se depositati sulla mucosa nasale, possono 
attraversarla molto facilmente, e darvi infezioni, come il b. 
dell'influenza e quello della lebbra. Quest'ultimo, secondo Gold- 
schmidt, Stiker, Seanselme e altri penetrerebbe sovente per le 
vie nasali per dare l'infezione, e Sticker l'avrebbe trovato nello 
spessore della mucosa, anche quando l’infezione era ancora allo 
stato nascente. 

Il bacillo pestoso ha dato mezzo di fare buone ricerche 
sulla supposta azione bactericida del secreto nasale, che non 
sarebbe per nulla provata. 

Martini faceva inalare colture pestose, o succhi di organi 
pestosi, polverizzate in soluzioni fisiologiche da topi, e questi 
erano sempre colpiti da peste pneumonica. 

Batzaroff trovò pure il b. pestoso fra quelli che passano 
per la mucosa nasale intatta di animali, quando vi si porta 
sopra, in coltura, con batuffolo di cotone o bacchetta di vetro, 
senza menomamente ledere la mucosa, oppure quando se ne 
porta anche solo la polvere secca, anche dopo 20 giorni; sempre 
però l'infezione riesciva polmonare. 

Banti, ripetendo queste esperienze, con azione di contatto 
diretto sulla mucosa, e con pulverizzazione di colture pestose, 
ottenne invece sempre peste bubbonica e non polmonare. 

Wyssokowitch e Zabolotny determinarono peste pneumo- 
nica in scimmie con colture pestose introdotte nella trachea. 

Goss ha ripetuto recentemente esperienze sullo stesso b. 
pestoso, riconoscendo, che, con essicazione lenta a temperatura 
poco elevata, il b. pestoso si conserva virulento per circa un 
mese, e che l’inalazione della-polvere è inoffensiva per le cavie, 
se la mucosa è sana, non così se è in qualche modo lesa. 


In quanto alla possibile penetrazione di germi fino agli 
alveoli polmonari, al loro passaggio nel tessuto polmonare, anche 
se non vi ha: pieno accordo fra i ricercatori, per difetto di 
prove dirette, ove si consideri il modo in cui i germi pa- 
togeni si sollevano e stanno nell’aria attaccati a particelle del 
suo pulviscolo, e si ritenga come messo fuori questione il fatto, 
che di tali particelle di pulviscolo aereo ne penetrano così 
profondamente da trovarsene inglobate in grosse cellule mono- 
nucleari degli alveoli di polmoni normali (Staubzellen), secondo 
che Arnold ed i suoi allievi hanno dimostrato, è razionale di 
non sollevare dubbi, anche a priori, per un risposta affermativa. 
Nè soltanto in tali cellule si trovano corpuscoli estranei por- 
tati dall’aria, ma pure nei ganglii bronchiali, e talora accumu- 
lati in essi in grosse quantità, 
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Le indagini dirette sui polmoni di animali esaminati im- 
mediatamente dopo uccisi, o di uomini morti per cause acci- 
dentali, hanno dato risultati contradditori. Parecchi di tali ri- 
cercatori come Hildebrandt, Meiller, Barthel, Klipstein, Gòbel, 
considerano il polmone normale come sterile. Altri, invece, 
come Dirk e Beco, avrebbero spesso trovato in polmoni di 
animali sani, appena uccisi, ein polmoni umani normali, molti 
microbi, ed anche patogeni, in condizioni di vitalità e di vi- 
rulenza. Questi risultati positivi potrebbero anche essere messi 
in dubbio, per eventuali penetrazioni nel periodo agonico-o per 
difetto: di tecnica, è però bene ricordare, che la penetrazione di 
microrganismi nei polmoni fu riconosciuta da Koch fin dal- 
l’inizio delle sue classiche ricerche sulla eziologia della tuber- 
colosi, poi da Fliigge e da Buchner. 1 

Esperienze di Hildebrandt (1888) coll’ aspergillus fumigatus 
e di Nenninger (1901) sul d. prod/giosus, hanno potuto dimo- 
strare la penetrazione di tali germi in polvere secca od umida, 
respirata da animali, fin nelle parti più profonde dei polmoni. 
La stessa micosi polmonare prodotta nell’uomo coll’introduzione 
di spore di aspergillus fumigatus conferma queste deduzioni. 

Si sono fatte pure in proposito esperienze, portando i b. 
del carbonchio per la trachea nei polmoni, e, mentre taluni spe- 
rimentatori, Merse, Wyssokowitch, Hildebrandt, hanno avuto 
risultati negativi, altri, Muskotblith e Buchner, ne ebbero dei 
positivi. Buchner anzi produsse il carbonchio in animali, sia 
col far loro ‘inalare spore in polvere secca, che in polverizza- 
zione a umido di colture carbonchiose. 

Secondo Metchnikoff, non vi sarebbe alcun dubbio su tale 
penetrazione, e Buchner spiega i casi negativi, per ciò, che si 
siano adoperati microrganismi di debole virulenza, i quali siano 
morti negli alveoli senza determinare infezione. 


Per ciò che riguarda più specialmente la tubercolosi, se 
esperienze fatte su animali con inalazioni di polveri secche con- 
tenenti il bacillo di Koch, hanno dato talvolta risultati negativi, 
quelle con sputi. umidi di tisici, polverizzati, introdotti pure 
per inalazione hanno dimostrato facile e sicura 1’ infezione. 
Fin dal 1877 Tappeiner infettava 10 animali su 11 con pol- 
verizzazione di sputi di tisici sospesi in acqua, mentre il suo 
giovane inserviente moriva pure per tisi galoppante. Berteau e 
Weichselbaum ripetevano con eguali risultati lo stesso esperi- 


‘ mento nel 1882 e Koch nel 1884 anche con colture pure di b. 
tubercolare. 

Bastano piccole quantità di bacilli in colture per dare l’in- 
fezione per polverizzazione liquida. Secondo Fligge, 200 germi 
inspirati, di cui circa 50 arrivano nei piccoli bronchioli degli ani- 
mali, danno luogo dopo 20 giorni ad un’invasione di tubercoli 
della grossezza superiore ad una capocchia di spillo, e dopo 4 
a 5 settimane sopraviene la morte dell’animale. 

Flòùgge, il più forte sostenitore della tesi della facile (Us 
tività tubercolare per via delle goccioline di escreato emesse 
dai tisici, ha dimostrato essere frequente in esse la presenza 
dei bacilli specifici; però ha pure, coi suoi allievi, riconosciuto, 
che vi sono spesso in quantità molto scarsa, e che già ad 1. m. 
di distanza dall’ammalato il pericolo di essere infettati è molto 
scemato, perchè le goccioline cadono presto per loro peso, come 
già aveva prima opinato lo stesso Koch. 

Laschtschenko sperimentò la polverizzazione degli sputi ad 
umido in un ambiente chiuso con risultati positivi: e più 
recentemente Kuss ha ripetute queste esperienze a secco, con 
sputi tubercolari, sia essicati allo scuro, che alla Pani pro- 
ducendo in cavie largamente l’infezione. 

Strauss ha dimostrato pure trovarsi il b. di Koch 1 volta 
su 3, nelle cavità nasali di individui sani, che stanno in am- 
bienti occupati da tubercolotici. 

Calmette e Landouzy ammettono pure facile nell’uomo l’in- 

‘fezione per l’aria, quando esso presenta ùlcerazioni o lesioni, 
per altra ragione, sulla mucosa delle sue vie aeree. 

Infine, nell’ultimo Congresso di Igiène di Berlino predo- 
minò l’opinione fra i convenuti, in seguito a lunga discussione, 
debba accusarsi, come agente di diffusione della tubercolosi, 
sopra ogni altro più trequente ed efficace, il pulviscolo infetto 
dell’aria. Meno incriminabili invece a tal riguardo sarebbero le 
goccioline di escreato emesse dai tisici, per quanto siano state 
ritenute come possibile mezzo pure di loro diffusione. 

Forse anche più spesso per diretto contagio per mezzo 
delle mani. o di oggetti inquinati portati alla bocca, specie nei 
bambini, può essere trasmessa questa infezione, quando si ha 
la deposizione di germi specifici su qualche utensile o mobile 
di un ambiente occupato o visitato da tubercolotici. Graziani 
ha riscontrato frequentemente sulle mami di tubercolotici il 
bacillo di Koch virulento. 


Per tutta la lunga serie di osservazioni epidemiologiche e di 
indagini. sperimentali, alle quali ho, fin qui, in modo rapido ap- 
pena accennato, parmi non vi possa essere dubbio, che gli agenti 
infettivi delle vie polmonari, e più d’ogni altro il b. tubercolare, 
siano da considerarsi come gli elementi più temibili del sudiciume 
dell’aria; col quale possono sollevarsi e nel quale possono con- 
servarsi virulenti fino alla loro diretta azione infettiva sull’am- 
plissima superficie polmonare di chi li inspira. 

E se tale deve essere la nostra convinzione, dobbiamo pure 
ammettere che una delle cause principali di diffusione di questi 
germi infettivi per l’aria sia, anzitutto, l'abbondanza di pulvi- 
scolo che si solleva negli ambienti urbani e casalinghi, per la 
cattiva natura dei rivestimenti delle loro superfici scoperte o 
coperte, e per gli stessi sistemi in uso per praticarne la pulizia. 
Con quanta maggiore facilità questi si usano per le azioni 
meccaniche su di essi esercitate, in tanta maggiore copia essi. 
danno polvere, che passa nell’aria e si diffonde per i suoi mo- 
vimenti ordinari. 

Per ventura, non tutto questo pulviscolo è dannoso, non 
portando sempre con sè germi patogeni. La proporzione fra il 
numero dei corpuscoli, a cuì sta attaccato uno o più di tali 
‘germi viventi, e quello dei «corpuscoli sterili, è assai esigua, in 
generale; ma varia molto a seconda della diversa inquinazione 
del fondo da cui deriva. i 

Il pulviscolo sterile, o portante germi indifferenti, può va- 
lere' talora come predisponente alle infezioni, in quanto riesca 
a produrre lesioni di continuità sulle mucose respiratorie, o a 
determinarvi infiammazioni e ulcerazioni locali, e a facilitare 
così la via per la penetrazione dei corpuscoli vivi e infettanti. 

E questo è quanto avviene a danno di chi è esposto a re- 
spirare polveri, che contengono, ad es. scheggie, anche molto 
fini, di silice, di ferro, di bronzo, ecc. E forse, a questo ri- 
guardo, sono meno raccomandabili le pavimentazioni con pietre 
silicee, con arenarie od altre, che hanno commisto del quarzo. 

Ma il pericolo maggiore per le popolazioni, in tali condi- 
zioni degli ambienti abitati, sta nell’inquinamento per germi 
infettivi a. cui vanno facilmente soggette le superfici stradali 
e quelle dei locali abitati. 5 

Tutto il mondo di gente, che percorre le vie urbane, con ma- 
lattie delle vie respiratorie, incipienti o in atto, più o meno gra- 
vi, o in via di guarigione, tubercolari, pneumoniche, difteriche, di 
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influenza, e che tiene pure nelle vie nasali, faringee, tracheali, 
nella saliva stessa della bocca, germi di esse, tutto questo 
mondo, punto esiguo per numero, di indisposti e di tossicolosi, 
che porta in giro le sue doglie, non fa che continuamente dis- 
seminare germi di infezione. 

Se pure si potrà ottenere, cosa quasi impossibile, che tali 
persone si astengano dallo sputare, non sì potranno impedire 
di tossire e di starnutire o di cacciare fuori in altro modo gli 
escreati infetti dele vie polmonari; che, per il loro stato patolo- 
gico, sono anche più irritabili, da parte del pulviscolo, che 
porta in massa l’aria inspirata. 

-Pretendere di impedire che, per una o per altra via, una parte 
dei rifiuti della vita di un aggregato urbano non vada a finire 
sul suolo, sul quale formicola la sua popolazione, è utopia, e 
non vi sarà forse mai disposizione legislativa e regolamentare, 
o vigilanza, sufficienti per ciò ottenere. 

Giova, invece, a mio avviso, molto meglio di ricorrere ad 
altri mezzi, che conducono allo stesso fine, e che riesce forse 
più facile di applicare su più larga scala e con più ampi ri- 
sultati. Questi sono di due ordini: 

1) Quelli che valgono ad evitare che si formi del pulvi- 
scolo sulle strade, o che impediscano ad esso, in ogni caso,, 
se anche formato e commisto con materiali inquinanti, di solle- 
varsi nell’ aria degli ambienti in cui noi respiriamo. 

2: Quelli che favoriscono per quanto possibile 1’ azione 
degli agenti naturali demolitori dei germi patogeni, per steri- 
lizzare, in modo pronto e possibilmente completo, i materiali 
infetti gettati sulle superficî stradali. 
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Per rispondere al primo precetto, è evidente, che sono da 
evitarsi, anzitutto, le pavimentazioni stradali, che si corrodono 
molto facilmente, e danno molta polvere; quali sono; in più o 
meno alto grado, quelle di pietre calcari od anche di pietre 
vulcaniche, facilmente friabili. 

Sono a ritenersi anche peggiori quelle discontinue e scon- 
nesse, come i ciottolati, o quelle pure unite e costituite da terra 
o da sabbia, secondo il sistema Mac Adam. Le prime per i 
larghi solchi, che presentano, in cui ogni sudiciume si raccoglie 
e si accumula, non solo quando vi è cacciato o lasciato sopra 
dall’incuria umana, ma pure quando colla spazzatura ordinaria, 
si tenta di allontanarlo; le seconde per logorarsi con grande 


rapidità, essendo ora pantanose, ora polverose, a norma delle 
condizioni climateriche del momento. 

Basta osservare quanto succede nella maggior parte delle 
vie delle nostre città italiane del nord, che hanno adottato. in 
maggior parte questi ultimi sistemi, in apparenza economici, di 
copertura stradale, quando tira vento, o passa un veicolo ce- 
lere, o si fa la così detta pulizia, per persuaderci di quale in- 
fetto pulviscoio l’ambiente aereo delle nostre strade si viene ca- 
ricando, quale sudiciume si manda per tale guisa nelle nostre 
case che le fronteggiano, e sulle sostanze alimentari o altre, 
che sono esposte nelle botteghe di rivendita. 

Ben diverso è quanto si può rimarcare in molte città oramai, 
fra le più progredite della Germania, dell'Inghilterra e ‘dell’A- 
merica, dove si è data la voluta importanza all’impiego di una 
buona copertura stradale. Sia dove fu scelta una pavimentazione in 
legno, fatta a dovere, o dove si è data, anche con più ragione, la 
preferenza all’asfalto, la pulizia, non solo del suolo stradale colla 
sua lavatura ad acqua o colla spazzatura ad umido, ma anche 
‘quella dell’aria, si riesce di ottenere nel modo più soddisfacente, 
e con gran vantaggio degli abitanti. 

‘Non è ancora forse il momento di poter trarre dei dati 
statistici attendibili sulla grande influenza benefica della buona 
pavimentazione stradale sulla salubrità ‘urbana, poichè è solo 
‘in questi ultimi anni, che si è data a tale rilevante progresso 
igienico la maggiore importanza. 

Ma due ottimi indizi del suo valore voglio qui citare. A 
New-Yok, dove ebbe tanto impulso la lotta-scontro la tuberco- 
losi, si è notato, che una grande diminuzione nelle malattie 
polmonari si ebbe particolarmente in un quartiere, dove tutte 
le strade sono state rivestite di asfalto e dove la pulizia si fa 
a grande acqua, ottenibile solo così con tale rivestimento. A 
Berlino, dove le affezioni delle vie respiratorie sono tanto giusta- 
mente temute, per il dominio che vi hanno sempre avuto, 
mentre il Comune non limita spese, per estendere mano mano 
a tutta la città la pavimentazione in asfalto, e impiega un mi- 
lione all'anno solo per la pulizia stradale, la popolazione reclama, 

. ed esige, secondo ne ebbi notizia recente dallo stesso Assessore 
comunale, preposto a tale importante servizio, che il pavimento 
stradale sia costantemente tenuto umido, per impedire che il 
sudiciume si innalzi nell'ambiente aereo; tanta è la convinzione 
che per questa via se ne abbia la maggior diffusione e il mag- 
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Quanto, per la difesa dal pulviscolo dell’aria stradale, ho 
fin qui detto, devo con altrettanta ragione ripeterlo per i prov- 
vedimenti a prendersi, ad impedire .il solievamento del pul- 
viscolo dai cortili, dalle scale e dagli impiantiti delle abitazioni 
nell’aria dei loro ambienti. La scelta della pavimentazione in 
tutti questi ambienti deve essere fatta in vista di fornire un 
fondo non suscettibile di trattenere del sudiciume, non facile 
all’usura, e tale, inoltre, che si possa facilmente ripulire con 
spazzatura a umido, con lavatura ad acqua, come si usa da 
molto tempo anche entro le case nelle regioni meridionali, o 
meglio, con aspirazione a vuoto, come ottimamente si sta prati- 
cando sempre maggiormente in ogni città più progredita. 

La pulizia a umido o con apparecchi ad aspirazione della 
polvere col vuoto, deve pure applicarsi per quanto possibile ai 
mobili, ai tappeti e ad ogni altro arredamento degli ambienti 
abitati. ; ; 

Strade, cortili, scale, impianti delle abitazioni debbono,, 
come norma primissima di difesa contro le malattie delle vie 
respiratorie e particolarmente contro la tubercolosi, avere tale 
rivestimento e tale sistemazione, da permetterne la conserva- 
zione in stato di buona pulizia, senza che materia alcuna in- 
fetta passi da essi nell’aria. 


* 
Questa, invero, è una concezione ideale, verso la quale non 
vi è certo, chi non tenda ad arrivare: ma dal pieno raggiungi- 
mento della quale, siamo, specie nei paesi latini, molto lontani. 
Per ventura, fallito in parte il proposito di evitare, che i 
pavimenti su cui noi ci muoviamo siano contaminati da escreati 
di malati delle vie respiratorie; non raggiunto appieno lo scopo 
di impedire, che di tali materiali inquinanti ne vengano solle- 
vati nell’aria da noi respirata, resta pur sempre un altro ordine 
di mezzi di difesa, nel valerci, il più largamente che ne riesca 
dei potenti agenti naturali di distruzione dei temuti germi infet- 
tivi. Questi agenti, quali i raggi diretti solari, luminosi e calorifici, 
i raggi diffusi luminosi, l’essicamento, possono avere così forte, in- 
fluenza come lo prova la relativa immunità per le malattie respira- 
torie, che si fa man mano più accentuata, che ci avviciniamo alle 
| regioni tropicali, da impedire ogni infezione-di tale natura, anche 
là dove più abbondante e, altrimenti, più tormentoso è il pul- 
viscolo atmosferico. È 
Chi percorre le strette e contorte viuzze delle nostre stesse ‘ 
grandi città della vecchia Europa, e passa poi nelle larghe 
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loro strade degli ultimi trenta a cinquanta anni, o esamina il 
piano di taluni dei più progrediti agregatì urbani delle regioni 
di nuova conquista della civiltà, è tentato di supporre, che sia 
manifestazione nuova di un progressivo svilupparsi della coltura 
e della educazione umana, la così viva aspirazione, accentuatasi 
nel secolo passato con tata energia nel mondo civile, per avere 
maggiore ampiezza delle vie, maggiore ricchezza di sole e di 
rinnovamento di aria. 

Ma così non è. Diecine e diecine di secoli innanzi all’epoca 
attuale l'umanità ha sentito potentemente l’ attrattiva verso la 
luce viva e verso l’aria pulita, ed i suoi reggitori hanno dettate 
all'uopo norme per la costruzione delle città, e ingegni supe- 
riori si sono dedicati a tracciurne le linee direttive, e le popo- 
Jazioni vi hanno vissuto certo lunghi anni di benessere, finchè 
le tristi nebbie del medio evo non hanno oscurato il sentimento 
della dignità personale, e frustrato tanto cammino già fatto 
sulla via della civiltà. 

Le leggi più antiche fino a noi pervenute, il Mahabharata 
e il RàmayAna editavano infatti nelle terre di Sapta-Sindhu 
(India): « si sceglieranno per la costruzione delle città terreni 
assolutamente puliti, bene esposti, e in vicinanza di sorgenti; le 
vie delle città saranno bagnate e spazzate, profumate con 
odori squisiti e con acque fresche di sandalo »n. Vigeva invero 
l’uso di bruciare legni odorosi di aloe e speciali Ispettori vigi- 
lavano sulla pulizia dell'ambiente stradale. 

La' città di Ayodhià, capitale del regno dello stesso nome in 
India, è spesso ricordata come nna bella città, attraversata da 
grandi strade ampiamente sviluppate, che venivano bagnate con 
grande quantità di acqua per impedire l’ innalzarsi della pol- 
vere. 

Molto più vicino a noi ancora, Ippodamo da Mileto, che 
visse ai tempi di Pericle, tracciò un molto razionale tipo di 
piano regolatore di abitato, che fu seguito nella costruzione 
delle città di Pireo, di Rodi, di Turio, di Ercolani, di Napoli 
greca, di Alessandria di Egitto, e che prese da lui il nome di 
tipo ippodameo. 

. La superficie destinata a città era divisa, in due o in quattro 
zone, @ seconda delle condizioni dei luoghi, con strade prin- 
cipali, normalmente alle quali si aprivano più numerose strade 
secondarie. Queste avevano una direzione, che stava fra la me- 
ridiana e l’equatoriale, perchè il sole in qualche .ora della gior- 
nata potesse visitarne di tutte il fondo. Riescivano così degli 
isolati rettangolari molto allungati, le cui porte si aprivono 
sulle vie secondarie non sulle principali. Il più gran numero 
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di strade avevano la direzione perpendicolare alla linea di costa 
del mare, perchè fossero percorse dalle giornaliere brezze di 
mare e di terra. 

Sono, invero, essenzialissime esigenze a cui devono rispon- 
dere le strade di una città, perchè siano salubri, quelle di avere 
tale direzione e ampiezza, che il loro fondo, lungo il giorno, 
per qualche ora sia colpito dai raggi solari, a sterilizzarne i 
rifiuti inquinati ; e che possano essere il meglio possibile per- 
corse da correnti di aria, che ne diluiscano al maggior grado 
quel sudiciume, che da esse possa sollevarsi. 

Le città principali della Germania hanno oramai sancito 
nei. loro regolamenti la prescrizione, che la larghezza della 
strada sia eguale almeno all’altezza massima delle case che la 
prospettano. Da noi la speculazione oppone una forte resistenza 
a lasciare che una tale stregua possa essere seguita, e molte 
delle nostre strade, anche fra le nuove, tanto più se hanno 
direzione parallela alla linea equatoriale, restano per più mesi 
senza che i raggi solari ne possano raggiungere il fondo, con 
quanto danno della loro pulizia è facile il comprenderlo. 

Il beneficio di una buona direzione della strada, associata 
ad una sufficiente larghezza di essa, da permettere che i raggi 
solari vi penetrino largamente, anche nella stagione meno pro- 
pizia, si estende in particolar modo alle case stesse che la 
fiancheggiono. La buona sistemazione della strada è coeficiente 
indispensabile delle igieniche condizioni dell’abitato; che per 
essa riceve luce calore ed aria più o meno abbondante e 
sana. 
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Noi dobbiamo, cercare, per una conveniente lotta contro 
la tubercolosi, di avere, per mezzo di una buona prepara- 
zione degli ambienti in cui viviamo, ciò che in prima linea 
si esige per un razionale sanatorio di cura di essa: aria 
il più possibile pulita e ampiamente rinnovata, ricca inso- 
lazione. 

Con questo intendimento, qualche anno fa, insieme con 
uno dei miei bravi assistenti dell’ Istituto di Igiene, l'ing. 
Bianchini, ho progettato un tipo di gruppo di case popolari, 
che fu poi accettuato in massima dalla nostra Associazione per 
le case popolari Torinesi, e che altrove fu pure seguito. Con- 
cetto fondamentale, nei riguardi igienici e sanitari di questo 
tipo di costruzioni, è che la superficie a fabbricarsi riesca di- 
visa in modo, in rapporto cogli edifizi, che non rimanga alcuno 
spazio di suolo chiuso. Gli edifizi debbono avere forma di pa- 
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rallelepipedi allungati, con camere fra loro appajate luîìgo l’asse 
principale, per modo che non vi siano corridoi intermedi scuri, 
e che le finestre dei singoli alloggi siano opposte a due a due le 
une alle altre, aprendosi sulle due faccie principali della casa. 
Secondo lo stesso loro asse principale i singoli edifizi devono 
avere direzione che si avvicini ‘alla meridiana, per modo che, 
nel suo passare da levante a ponente, il sole projetti i suoi 
raggi in qualche ora della giornata sulle due pareti principali 
di essi e quindi nelle loro camere. 
Ne è così al maggior grado possibile facilitata la pulizia 
e la ventilazione. 
Fra edifizi ed edifizi non devono esservi dei cortili chiusi, 
ma degli spazi rettangolari aperti alle due èstremità e con una 
distanza fra di essi. superiore o almeno uguale alla altezza 
loro. 5 
. Così molto semplice, il più possibile semplice, deve essere 
È la difesa contro ia tubercolosi nelle costruzioni avvenire degli 
aggregati urbani. Per correggere le cattive condizioni degli abi- 
tati attuali, assai si può fare cogli sventramenti dei peggiori e 
con buoni riaddattamenti dei meno cattivi. In ogni caso la diret- 
tiva a seguirsi è di combattere il sudiciume dell’aria con sem- 
plificazione massima della disposizione dei fabbricati, con buona 
scelta dei maveriali di pavimentazione delle strade e delle case, 


con grandi aperture di penetrazione della luce e di rinnova- 
zione dell’aria. 
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Mi sono proposto di trattare in special modo la que- 
stione vitale della diffusione dei germi della tubercolosi. per 
il pulviscolo dei nostri ambienti, per venire alle deduzioni più 
importanti intorno ai modi e mezzi di difendercene: ma, come 
bene apparisce da questa mia rapida escursione in così vasto 
campo di studi, ho dovuto comprendere nella trattazione 
anche quanto si riferisce ai. germi delle altre affezioni delle 
vie respiratorie. 

Sotto due punti di vista ciò ha la sua buona ragione di es- 
sere: anzitutto perchè sappiamo bene, che la simbiosi di pa- 
recchi di tali bacteri patogeni con quello della tubercolosi è 
una delle più potenti cause dell’aggravamento e degli esiti le- 
tali della tubercolosi stessa; in secondo luogo, perchè non dobbia- 
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ino dimenticare, che se nel nostro paese muojono da 80 a 35000 » 
persone all’anno per tubercolosi. polmonare, esso ne perde più 
di 120000 per polmoriti, bronchiti e altre affezioni, che pure nel 
polviscolo dell’aria hanno loro fomiti di infezione. 

Possano gli sforzi riuniti di tutti i filantropi combat- 
tere il sudiciume delle arie dei ‘nostri ambienti e scemare così 
da noi tanta jattura, facendo sì, che non troppo lontano sia il 
giorno, in cui del clima nostro si possa fare l’elogio per igiene 
e per salubrità, che ora è riservato ai gelidi climi polari e a 
quelli infuocati dei tropici. 


